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3INDLEDNING 
PAVI, Videncenter for Rehabilitering og Palliation har tidligere kortlagt den palliative plejeindsats i 
kommunerne; Kortlægning af den palliative indsats i hjemmeplejen, hjemmesygeplejen og på ple-
jehjem i Danmark 2010-2011 (Karstoft, Fisker-Nielsen & Timm, 2012).
I efteråret 2013 fulgte vi op men en kortlægning af det, vi har valgt at kalde 
‘kommunale institutioner med særlige palliative tilbud’ og som er defineret således: 
”en kommunal institution, der har særligt fokus på palliativ indsats og giver borgere med livstruende 
sygdom et tilbud om indlæggelse og lindrende behandling og omsorg”.
En kommunal institution med et særligt palliativt tilbud:
• kan være en selvstændig enhed
• kan være en del af et plejecenter
• kan være aflastningsenhed
• henvender sig primært til kommunens egne borgere
I og med dette er den første kortlægning af kommunale institutioner med særlige palliative tilbud, vil 
der blive arbejdet videre med definitionen af disse bl.a. på baggrund af kortlægningens resultater.
I den indledende fase blev landets 98 kommuner kontaktet pr. mail eller telefonisk for at nå frem til 
nøglepersoner i kommunen, med relevant viden om kommunens eventuelle tilbud, jfr definitionen.
I alt 92 ud af de 98 kommuner meldte tilbage. Det er en svarprocent på 94 %. Blandt de 92 kommu-
ner angav 34 at have en eller flere institutioner, som lever op til definitionen af at være en kommunal 
institution med et særligt palliativt tilbud. I alt var der 40 institutioner.
De 40 institutioner fik tilsendt et elektronisk spørgeskema via Rambøll Results. 
4Spørgeskemaet omfattede spørgsmål (lukkede, halvåbne og åbne) indenfor følgende kate-
gorier:
• Fakta om enheden
• Beskrivelse af enheden
• Kapacitet og henvisning
• Visitation
• Personalesammensætning
• Tilknytning af frivillige
• Døgnbemanding
• Tilsyn og rådgivning
• Tilbud til pårørende og efterladte
• Tilbud om undervisning
• Fremtidige ændringer
Datamaterialet er efterfølgende behandlet i SurveyXact og Excel, hvor der er udarbejdet de-
skriptive frekvenstabeller og diverse oversigter. Datamaterialet er ikke yderligere behandlet. 
Men hovedresultater er:
• De 34 kommuner kommuner, der angav at have en eller flere institutioner med sær- 
 lige palliative tilbud er fordelt på alle regioner
• De i  alt 40 institutioner med særlige palliative tilbud har meget forskellig størrelse,  
 men ca. ¾ er mindre institutioner med max 15 sengepladser
• 39 institutioner angiver at have enestuer, og 38 institutioner at de har plads til over- 
 nattende pårørende
• Seks institutioner har et udgående team, der kan tilse borgere i eget hjem eller på  
 sygehus og seks institutioner har ambulant tilbud
• Alle institutioner har sygeplejersker ansat (en institution dog som konsulent), og 28  
 institutioner har sygeplejefaglig døgndækning
• Kun to institutioner har læger ansat (på deltid), syv institutioner har lægefaglig kon- 
 sulent  tilknyttet, mens 31 institutioner hverken har læge ansat eller tilknyttet.
 12 institutioner angiver dog at have adgang til palliativt kvalificeret lægebistand hele  
 døgnet 




•  De fleste (35 af 40 institutioner) har ergoterapeuter ansat eller tilknyttet, 32/40 har 
 fysioterapeuter, 11/40 har diætister, 10/40 har præster, 6/40 har socialrådgivere, 5/40   
 har psykologer og 4/40 har musikterapeuter ansat eller tilknyttet institutionen
• 16 institutioner har frivillige tilknyttet de palliative sengepladser
• Særligt læger, men også andet personale samt patienter og pårørende kan henvise   
 til/henvende sig til institutionen
• En del institutioner angiver, at de rådgiver andre fagprofessionelle ved tilsyn, særligt i eget  
 private hjem (13/40) eller på plejehjem (15/40)
• En større del af institutionerne angiver, at rådgive andre professionelle pr. telefon, særligt i 
 hjemmeplejen (30/40), på plejehjem (19/40) og praktiserende læger (13/40). 
 21 institutioner kan kontaktes telefonisk døgnet rundt
• 13/40 institutioner udbyder undervisning, 9/40 bidrager til andre institutioners undervisning
• De fleste institutioner (27/40) har rutinemæssigt tilbud om omsorg til pårørende
• En del (17/40) har rutinemæssigt tilbud om omsorg til efterladte 
     
Følgende sider viser resultaterne fra kortlægningen, ukommenteret i tabeller.
Alle rådata og spørgeskemaet er tilgængelige for interesserede og kan tilsendes ved
henvendelse til PAVI.
PAVI, Videncenter for Rehabilitering og Palliation, november 2014
1. KOMMUNALE INSTITUTIONER MED SÆRLIGE PALLIATIVE TILBUD   
 
Tabel 1.1: Antal kommunale institutioner med særlige palliative tilbud.  
Antal kommunale institutioner med 
særlige palliative tilbud  
40 
Note: De 40 kommunale tilbud fordeler sig på 34 kommuner i Danmark. En oversigt over institutioner med særlige palliative tilbud, se 
side 16. 
 
Tabel 1.2: Kommunale institutioner med særlige palliative tilbud, fordelt på antal sengepladser. 
Antal kommunale institutioner  











40 I alt 
 
Tabel 1.3: Har I enestuer?  
 Antal kommunale institutioner Respondenter (N=40) 
Ja 39 
Nej 0 
I alt  39 
 






 Antal kommunale institutioner Respondenter (N=40) 
Ja 38 
Nej 0 
Ved ikke  2  
I alt  40 
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I alt 40 
 
2. FAGLIGHED OG KOMPETENCE 
 
Tabel 2.1-2.13: Angiv venligst hvilke typer faggrupper I har ansat og/eller tilknyttet som konsulent? 
OBS: En fagperson, der kommer et fast antal timer pr. uge men ikke er ansat på jeres 
arbejdsplads, betegnes her som konsulent. 
Tabel 2.1: Personaleprofil: Sygeplejerske 




I alt 40 
 
Tabel 2.2: Personaleprofil: Læge 





I alt 40 
 
Tabel 2.3: Personaleprofil: Social- og sundhedsassistent 











Tabel 2.4: Personaleprofil: Social- og sundhedshjælper 





I alt 39 
 
Tabel 2.5: Personaleprofil: Ergoterapeut 





I alt 40 
 
Tabel 2.6: Personaleprofil: Fysioterapeut 





I alt 40 
 
Tabel 2.7: Personaleprofil: Præst 





I alt 39 
 
Tabel 2.8: Personaleprofil: Psykolog 









Tabel 2.9: Personaleprofil: Socialrådgiver 





I alt 39 
 
Tabel 2.10: Personaleprofil: Diætist 





I alt 39 
 
Tabel 2.11: Personaleprofil: Musikterapeut 





I alt 40 
 
Tabel 2.12: Personaleprofil: Sekretær 





I alt 40 
 
Tabel 2.13: Personaleprofil: Andre 





Ved ikke 1 
I alt 40 
Note: ”Andre faggrupper” dækker i besvarelserne over ernæringsassistenter, servicemedarbejdere, pedeller, køkkenpersonale, 
rengøringsmedarbejdere og portør.  
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Tabel 2.14: Har I mulighed for at få bistand fra andre fagpersoner? 
 Antal respondenter (N=40) 
Ja.  33 
Nej 4 
Ved ikke 3 
I alt 40 
Note: ”Andre fagpersoner” dækker i besvarelserne over præster (herunder sognepræster, rabbiner, imamer, katolske præster),           
diætister/ernæringsassistenter og palliationssygeplejersker. 
 




3. DØGNBEMANDING  
 
Tabel 3.1: Har I døgnbemanding med sygeplejersker? 
 Antal respondenter (N=40) 
Ja 28 
Nej 12 
I alt 40 
 
Tabel 3.2: Har I adgang til palliativt kvalificeret lægebistand hele døgnet? 
 Antal respondenter (N=40) 
Ja 12 
Nej 27 
Ved ikke 1 
I alt 40 
   
 Antal respondenter (N=40) 
Ja 16 
Nej 23 
Ved ikke 1 
I alt 40 
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4. HENVISNING OG TILBUD  
 
Tabel 4.1: Hvem kan henvise patienter til institutionen?  
 Antal respondenter (N=40) Procent 
"Hospitalslæge" 23 58 % 
"Privatpraktiserende speciallæge" 16 40 % 
"Andre fagpersoner på hospital" 11 28 % 
"Fagpersoner ved andre palliative 
specialinstitutioner" 15 38 % 
"Egen læge" 28 70 % 
"Hjemmeplejepersonale" 22 55 % 
"Personale ved plejehjem/-centre" 8 20 % 
"Patienter selv" 10 25 % 
"Pårørende" 10 25 % 
"Andre. Hvis andre, hvilke personer?" 23 58 % 
Note: Institutionerne har haft mulighed for at angive flere svar. Der er rundet op til hele procenttal.  
 
Tabel 4.2: Kan patienter modtage et ambulant palliativt tilbud hos jer? 
 Antal respondenter (N=40) 
Ja 6 
Nej 32 
Ved ikke 2 
I alt 40 
 





Ja, i hjemmeplejen 13 
Ja, på sygehus. Hvilke(t)?  4 
Ja, på plejehjem. Hvilke(t)? 15 
Ja, praktiserende læger 7 
Ja, andre steder. Beskriv venligst. 3 
Nej 20 







Tabel 4.4: Har I mulighed for telefonisk at rådgive andre fagprofessionelle, der er ansat ved nogle 





Ja, i hjemmeplejen 30 
Ja, på sygehus. Hvilke(t)? 8 
Ja, på plejehjem. Hvilke(t)? 19 
Ja, praktiserende læger 13 
Ja, andre steder.  3 
Nej  8 
Ved ikke 2 
Note: Institutionerne har haft mulighed for at angive flere svar. 
 
Tabel 4.5: Er den telefoniske rådgivning tilgængelig hele døgnet?? 
 Antal respondenter (N=40) 
Ja 21 
Nej 8 
Ved ikke 2 
I alt 31  
5. TILBUD TIL PÅRØRENDE OG EFTERLADTE  
 
Tabel 5.1: Har I rutinemæssige tilbud om omsorg til pårørende? 
               Antal respondenter (N=40) 
Ja, til alle pårørende 22 
Ja, til udvalgte grupper af pårørende 5 
Nej 13 
I alt 40 
 
Tabel 5.2: Har I rutinemæssige tilbud om omsorg til efterladte? 
 Antal respondenter (N=40) 
Ja, til alle efterladte 11 
Ja, til udvalgte grupper af efterladte 6 
Nej 23 






6. UNDERVISNING VEDRØRENDE PALLIATION 
 
Tabel 6.1: Udbyder I undervisning til fagpersoner/-professionelle vedrørende palliativ indsats? 
 Antal respondenter (N=40) 
Ja 13 
Nej 27 
I alt 40 
 
Tabel 6.2: Bidrager I til andre organisationers undervisning af fagpersoner/-professionelle?? 
 Antal respondenter (N=40) 
Ja 9 
Nej 31 
I alt 40 
 
7. FREMTIDIGE ÆNDRINGER  
 
Tabel 7.1: Sker der ændringer i nogle af følgende aktiviteter vedrørende institutionens palliative 






Ved ikke 6 
I alt 40 
 
Tabel 7.1.1: Nogle institutioner har uddybet ovenstående  vedrørende antallet af sengepladser 
med følgende åbne (ikke-redigerede) besvarelser: 
 
• Vi er et omsorgscenter med 94 varige og 13 rehabiliteringspladser. I løbet af 2014 åbner vi 5 
varige og 5 midlertidige pladser, hvoraf enkelte bliver "øremærket" til akut/terminal pladser 
(Omsorgscenter, Enggården) 
• Ulkebøl plejecenter er i en opstartsfase. Stedet skal indeholde 37 korttidspladser, hvoraf de 4 er 
øremærkede som palliationspladser (Ulkebøl plejecenter) 
• Muligvis, idet der sker noget omstrukturering, men det ligger ikke klart endnu (Hotherhavens 
plejehjem) 
• Vi har p.t. kun 4 sengepladser ud af de planlagte 6, som er ledige. Vi er endnu helt i 
opstartsfasen, så alt skal implementeres. Man regner med at være fuldt igang med udgangen af 
2013. Men det er temmelig uvist, da der bor demente borgere i de resterende stuer, som skal 
anvendes til palliative borgere fremover (Plejecenter Hjørnegården) 
• Der er 12 senge, som kan bruges til palliative borger, men ofte er ca. 1-2 borgere henvist med 
henblik på palliativ indsats (Fjordparken aflastningsenhed) 
• Udvides til 18 pladser (Korttidspladser, Birkehøj) 
• Aktuelt drøftes der mulighed for at udvide med ti ekstra pladser i 2014 (Akutpladser, Vital 
Horsens) 
• Udvider med et tilbud om intervalaflastning i 2014 (Plejecenter Hybyhus) 
• Udvidelse af antal sengepladser i løbet af 2014 (Lynghuset) 
 13 
Tabel 7.2: Sker der ændringer i nogle af følgende aktiviteter vedrørende institutionens palliative 






Ved ikke 9 
I alt 38 
 
Tabel 7.2.1: Nogle institutioner har uddybet ovenstående vedrørende teamkapacitet med 
følgende åbne (ikke-redigerede) besvarelser: 
 
• I forbindelse med udvidelsen, bliver der en opnormering og en kompetenceudvikling i forhold til 
ansættelse af faggrupper (Omsorgscenter, Enggården) 
• Muligvis, idet der sker noget omstrukturering, men det ligger ikke klart endnu (Hotherhavens 
plejecenter) 
• Der vil i løbet af 2013 blive ansat flere social- og sundhedsassistenter i afsnittet, så der er 
døgnbemanding af assistenter, desuden ansættes en sygeplejerske på 37 timer/ ugtl. pr. 1. nov. 
2013. Vi får herudover assistance af sygeplejersker hele døgnet igennem, som har udekørende 




Tabel 7.3: Sker der ændringer i nogle af følgende aktiviteter vedrørende institutionens palliative 






Ved ikke 3 
I alt 38 
 
Tabel 7.3.1: En institution har uddybet ovenstående vedrørende ambulant funktion med følgende 
(ikke-redigeret): 
• Der arbejdes med helt nye tanker om tilbud (Hotherhavns plejehjem) 
 
 
Tabel 7.4: Sker der ændringer i nogle af følgende aktiviteter vedrørende institutionens palliative 






Ved ikke 10 
I alt 38 
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 Tabel 7.4.1: To institutioner har uddybet ovenstående vedrørende tilbud om faglig rådgivning 
med følgende åbne (ikke-redigerede)besvarelser: 
• Der arbejdes med helt nye tanker om tilbud (Hotherhavens plejehjem) 
• Vi får vores ansatte undervist af det palliative team her i marts og april 2013, ligesom de igen har 
tilbud om undervisning i september. Desuden kan teamet kontaktes ved behov, hver onsdag er 
de også her i omegnen. Herudover vil de palliative nøglepersoner hos sygeplejerskerne stå til 
rådighed for undervisning/ supervision. Vores assistenter kommer på et 4 dages 
palliationskursus i oktober 2013 og sygeplejersken på et 1 uges studiebesøg på hospice. 
Herudover løbende opfølgning (Plejecenter Hjørnegården) 
 
 
Tabel 7.5: Sker der ændringer i nogle af følgende aktiviteter vedrørende institutionens palliative 







Ved ikke 9 
I alt 38 
Note: Ingen af institutionerne har i den åbne svarmulighed uddybet, hvad ændringerne dækker over. 
 
Tabel 7.6: Sker der ændringer i nogle af følgende aktiviteter vedrørende institutionens palliative 






Ved ikke 10 
I alt 37 
 
Tabel 7.6.1: Nogle institutioner har uddybet ovenstående vedrørende andre ændringer med 
følgende åbne (ikke-redigerede) besvarelser: 
 
• Vi arbejder i øjeblikket på at beskrive en vision for det fremtidige palliative tilbud til borgeren og 
de pårørende i lyset af det udvidede palliative begreb til at omfatte " tidlig opsporing i forhold til 
livstruende sygdomme" (Sundhed og Omsorg, Horsens Kommune) 
• Vi arbejder på at få en udekørende funktion (Hospice Randers) 
• Der er oprettet akutpladser hvor personalet er blevet opkvalificeret sygeplejefagligt. Hvilket gerne 
skulle have en afsmittede effekt på palliationspladserne (Midlertidig døgnpladser, Hundested 
Plejecenter) 
• Er flyttet til nybygget institution i november 2013. Opholdet er aflastning til kommunens borgere, 
ikke kun palliation (Fjordparken aflastningsenhed) 
• Sygeplejerskenormeringen øges i 2014 (Korttidspladser, Birkehøj) 
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8. OVERSIGT OVER KOMMUNALE PALLIATIVE INSTITUTIONER  
 
Tabel 8.1: Liste over kommunale institutioner i Danmark med særlige palliative tilbud, fordelt på 
regioner, kommuner, årstal for etablering af palliative sengepladser og antal palliative 
sengepladser.  
Region Kommune Institutionens navn (N=40) 






Nordjylland Hadsund Kommune Akutpladser, Mariagerfjord 2013 8 
  Morsø Kommune Morsø Afklaringscenter 2005 12 
  Støvring Kommune Korttidspladser, Madstruplund 2012 5 
  Vesthimmerlands Kommune Stillestuen, Solvang 2000 1 
Midtjylland Holstebro Kommune Korttidspladser, Birkehøj 2011 11 
  Horsens Kommune Akutpladser, Vital Horsens 2012 7 
  Horsens Kommune Sundhed og Omsorg 2011 25 
  Odder Kommune Odder Kommunes Korttidsafdeling 2006 2 
  Randers Kommune Hospice Randers 2008 7 
  Ringkøbing- Skjern Kommune Egvad Plejehjem 2012 13 
  Ringkøbing - Skjern Kommune 
Fjordparken 
aflastningsenheden 2012 12 
  Ringkøbing - Skjern Kommune Sundhed og Omsorg 2012 4 
  Samsø Kommune Samsø Sundheds- og Akuthus 2010 1 
  Silkeborg Kommune Sundheds- og Omsorgsafdelingen 2013 42 
  Struer Kommune Hjemmeplejens døgnafsnit 2010 15 
Syddanmark Fredericia Kommune Hannerup Pleje og rehabiliteringscenter 2012 8 
  Fredericia Kommune Plejecenter Hybyhus, akutpladser 2010 9 
  Kerteminde Kommune Rehabiliteringsenheden 2010 17 
  Nordfyns Kommune Plejecenter Søbo 2010 12 
  Nyborg Kommune Rehabiliteringscenter Jernbanebo 2013 2 
  Odense Kommune Lysningen 2013 8 
  Sønderborg Kommune Ulkebøl plejecenter 2013 10 
  Tønder Kommune Plejecenter Hjørnegården 2013 4 
  Vejen Kommune Ældrecenter Kærdalen 1995 11 
Hovedstaden Albertslund Kommune Albo – Kanalhuset 1998 3 
  Dragør Kommune Omsorgscenter, Enggården 2013 5 
  Fredensborg Kommune Pilebo, Akutpladser, v. Plejecenter Lystholm 2013 5 
  Frederiksberg Kommune Rehabiliteringsenheden Lioba 2011 1 
  Gladsaxe Kommune Korttidspladser, Træningscenter Gladsaxe 2008 10 
 16 
Skema fortsat fra side 16 
Region Kommune Institutionens navn (N=40) 






  Gribskov Kommune Toftebo genoptrænings- og aflastningscenter 2010 33 
  Halsnæs Kommune Midlertidig døgn pladser, Hundested Plejecenter 2009 2 
  Hvidovre Kommune Svendebjerghave 2009 3 
  Københavns Kommune Vigerslevhus 2010 90 





  Lyngby Kommune Træningsenheden Møllebo 2012 38 
  Rudersdal Kommune Margrethelund 2012 2 
Sjælland Lejre Kommune Hvalsø Ældrecenter 2009 6 
  Lejre Kommune Grønnehave plejehjem 2011 10 
  Odsherred Kommune Lynghuset 2007 12 
  Stevns Kommune Hotherhavens plejecenter H4  2013 19 





Karstoft, K-I., Fisker-Nielsen, A., & Timm, H. (2012). Palliativ indsats i den kommunale pleje: 
kortlægning af den palliative indsats i hjemmeplejen, hjemmesygeplejen og på plejehjem i 
Danmark 2010-2011: Rapport. [København]: Palliativt Videncenter.   
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